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OZET

Amag: Kas iskelet sistemi (KiS) bilgi ve klinik becerilerinin tip
egitiminin ve pratisyen hekimlerin zayif bir yani oldugu,
giinlik  pratikte KIS muayenesinin  ihmal edildigi
gosterilmistir. Bu galismadaki amacimiz, tip fakultesi 3. sinif
dgrencileri ile 6. sinif dgrencilerin, KiS hakkinda bilgi ve
becerilerini degerlendirmek ve karsilastirmak idi.

Gereg ve Yontem: Tip fakiiltesi 3. sinif 6grencilerinden 41,
6. sinif 6grencilerinden 35 gondlli galismaya dahil edildi.
Katihmcilardan tespit etmesi istenen anatomik bolgeler;
musculus biceps brachii tendonunun uzun basi (BTUB),
lateral epikondil (LE), trokanter major (TM) ve diz medial
eklem araligi (MD) olarak belirlendi. Ogrencilerin tek tek
ayni kisi Gizerinde belirlenen bu anatomik bolgeleri isaretle-
dikten sonra sonuglarin dogrulugu ultrasonografi ile deger-
lendirildi.

Bulgular: Toplam basari yiizdesi 3. siniflarda %51.8 iken; 6.
siniflarda %68.6 idi ve aradaki farkhlk istatistiksel olarak
anlamliydi (p= 0.004). Ogrenciler LE ve TM'yi géstermede
yuksek performans gosterirken, BTUB ve MD’yi gostermede
basarisizdilar.

Sonug: Bu calisma 6grencilerin preklinik egitim doneminde
elde ettikleri KiS becerisini klinik egitim déneminde artirdig
fakat yine de yeterli seviyeye ulasamadigini géstermistir. KiS
yakinmalariyla basvuran hasta sayisinin giderek arttig
dustnuldigunde, tip fakiltelerinin bu ihtiyaci karsilayacak
KiS klinik becerilerinin &gretiminin gelistirilmesine odak-
lanmasi ve etkin stratejiler gelistirmesi gerekmektedir.
Anahtar Kelimeler: Tip egitimi; kas-iskelet sistemi; anatomi.

ABSTRACT

Objective: Musculoskeletal system (MSS) knowledge and
clinical skills have been shown to be an area of weakness in
medical education and practitioners, and neglected in daily
clinical practice. The purpose of this study was to evaluate
and compare MSS knowledge and skills of the third and
sixth year medical students.

Material and Methods: The study included 41 volunteers
from third year and 35 volunteers from sixth year medical
students. Participants were asked to mark long head of
biceps brachii muscle tendon (BTLH), lateral epicondyle
(LE), greater trochanter (GT) and medial knee joint space
(MK) areas were with physical examination. After students
marked the choosen anatomical landmarks one by one on
the same subject, the accuracy of the results were checked
with ultrasonography.

Results: Total success rate was 51.8% in third year students
while it was 68.6% in sixth year students and the difference
between two groups was statistically significant (p= 0.004).
Students performance to locate LE and GT was high but
they were failed to locate BTLH and MK.

Conclusion: This study demonstrated that medical students
improved their MSS skills that they obtained in preclinical
education period, during clinical education period.
Nevertheless this improvement was not adequate.
Regarding increasing number of patients admitting to
hospitals with the complaints of MSS, medical faculties
should focus on improving MSS clinical skills teaching and
develope effective strategies to meet this requirements.
Keywords: Medical education; musculoskeletal system;
anatomy.
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GIRIS

Kas iskelet sistemi (KiS) yakinmalari saglik birimlerine
basvuru nedenlerinin yaklasik %20’sini olusturmak-
tadir (1). KiS klinik muayene becerilerinin tip fakiiltesi
egitiminin ve pratisyen hekimlerin zayif bir yani
oldugu, tip fakiltesinden mezun olan 6grenciler
arasinda, kardiyovaskuler, respiratuvar ve gastroin-
testinal sistem muayenelerinin yeterince bilinmesine
ragmen KiS muayenesinin ihmal edildigi bildirilmistir
(2). Bu durum, tip fakiiltesi egitiminde ve pratisyen
hekimlik déneminde, KiS klinik muayene beceri
kazanimlarinin yetersiz olmasina baglanmistir (2).
Niifusumuzun giderek yaslanmasi ve KiS patolojilerine
bagh hastaliklarin oraninin giderek artmasi, KiS
egitiminin ®nemini daha da artirmaktadir. Ulkemizde
KiS yakinmalari olan hastalar &ncelikle aile hekim-
lerine basvurmaktadirlar. Mezun olan hekimlerin
onemli bir kisminin aile hekimi olacagi dikkate alindi-
ginda KIS bilgisinin yiiksek diizeyde olmasi gerektigi
sonucu ¢ikmaktadir. Birgok tilkede tip fakiltesi 6gren-
cilerinin ve mezunlarinin KiS bilgi ve becerilerinin
degerlendirildigi calismalar yapilmakta ve tip egitimi-
ne yén vermek icin caba sarfedil-mektedir (3- 14).
Ulkemizde daha dnce sadece bir calismada acil pratis-
yen hekimlerin KiS yaralanma-larinda bilgi, tutum ve
davranislari konu edilmis (15), fakat tip egitiminde KiS
bilgi ve becerilerini konu alan calisma heniiz yapil-
mamistir.

Bu calismadaki amacimiz, preklinik egitimini al-
makta olan tip fakiltesi 3. sinif 6grencileri ile preklinik
egitimden sonra klinik stajlarini tamamlamis 6. sinif
dgrencilerin, KiS hakkinda bilgi ve becerilerini deger-
lendirmektir.

GEREC ve YONTEM

Calisma Afyon Kocatepe Universiesi Tip Fakiltesi
Hastanesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Kliniginde
(FTR) yaratalda. 3. sinif 6grencilerinden 41, 6. sinif
ogrencilerinden 35 gonilli c¢alismaya dahil edildi.
Muayene sirasinda tespit edilmesi istenen anatomik
bolgeler; musculus biceps brachii tendonunun sulcus
intertubercularis’ten gegen uzun basi (BTUB), lateral
epikondil (LE), trokanter major (TM) ve diz eklem
araligi medial kismi (MD) olarak belirlendi. Biseps
tendiniti omuzun sik gorilen rahatsizliklarindan biri-
dir. Tani konulabilmesi icin BTUB, tuberculum majus
ve minusun dogru lokalize edilebilmesi gerekmekte-
dir. Lateral epikondilit ise dirsegin sik rastlanilan
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hastaliklari arasinda oldugu ve de tani konulabilmesi
icin cesitli manevralarin yaninda el bilegi ortak
ekstansor tendonun lateral epikondile yapistigi bol-
gede hassasiyet varlig tespit edilmesi 6nem tasimak-
tadir. Trokanter major; kalga agrilarinin bir kisminin
trokanterik bursite bagh olmasi, baston veya koltuk
degnegi gibi ylirimeye yardimci cihazlarin uzunlugu-
nun Ol¢imiinde bilinmesi gereken anahtar noktalar-
dan biri oldugu icin segildi. Dizin medial eklem aralig
ise, diz patolojilerinde en sik medial eklem aralig
tutuldugu ve diz agrisi ile basvuran hastalarda ¢ogun-
lukla gorilen medial meniskopati, medial kollateral
ligament hasarlarinin muayenesinde bu lokalizasyo-
nun dogru bilinmesi 6nemli oldugu icin secildi. Ogren-
cilerin tek tek ayni kisi Gizerinde belirlenen bu anato-
mik bolgeleri gbstermeleri ve bunlari tikenmez ka-
lemle isaretlemeleri istendi. Her 6grenci isaretlemeyi
tamamladiktan sonra FTR klinigindeki Esoate Mylab70
ultrasonografi cihazinin 7-18 MHz multifrekans lineer
probuyla isaretlenen yerlerin dogrulugu 4 yillik kas
iskelet sistemi ultrasonografi deneyimi olan fiziyatrist
tarafindan degerlendirildi (Sekil 1- V). Ogrencilere
basari oranlari bildirilmedi. Ogrencilerin her bir bél-
gedeki tespiti ‘dogru /yanls’ olarak kaydedildi. BTUB
degerlendiril-mesinde; BTUB’nin tuberculum majus ve
minus arasindaki intertuberkiiler olukta sagittal ola-
rak seyrettigi alanin gosterilmesi dogru olarak kabul
edildi. LE degerlendirilmesinde; ortak ekstansor
tendonun LE’ye yapistigl alanin gosterilmesi dogru
olarak kabul edildi. TM degerlendirmesinde; uyluk
lateral orta hatta TM’nin en ¢ikintili ve cilt altina yakin
oldugu yer dogru olarak kabul edildi. Dizin medial
eklem araliginin degerlendirmesinde; dizin
medialinde transvers diizlemde femur ile tibia arasin-
da kalan ve medial meniskis ile medial kollateral
ligamentin palpe edildigi alan dogru olarak kabul
edildi. Bununla birlikte, sonuglarin degerlendiriime-
sinde belirlenen anatomik boélge ile 6grencinin gos-
terdigi yer arasindaki mesafe olgiimi yapilmadi.

istatistikel analiz icin SPSS 15.0 programi kullanil-
di. Ogrencilerin her bir bélgeyi tespit etme ve toplam
basarisi, bireysel, sinif ve genel olarak tanimlayici
istatistiksel yontemler kullanilarak hesaplandi. 3. ve 6.
Sinif basari oranlari Mann-Whitney U ve Student’s t
testleri ile karsilastirildi. p < 0.05 degeri istatistiksel
olarak anlamli kabul edildi.
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Sekil I: Biseps brachii tendonunun uzun basinin tuberculum
majus ile minus arasinda seyrettigi bolgenin aksiyel kesit
ultrasound gorintUsu.

(TMI: Tuberculum minus TMJ: Tuberculum majus)

Sekil II: Lateral epikondil longitudinal kesit ultrasound
gorintisu.
(EXT: Ortak ekstansor tendon, LE: Lateral epikondil)

Sekil 1ll: Trochanter majoriin uyluk Ust lateral kesiminde
longitudinal kesit ultrasound goriintisa.
(TRMJ: Trochanter major)

Sekil IV: Diz medial eklem araligi, medial kollateral ligament
ve medial meniskis aksiyel kesit ultrasound goriintisa.
(F:Femur, M: Medial meniskus, MCL: Medial kollateral

ligament, T: Tibia)

BULGULAR

Ugiincii ve 6. sinif 8grencilerinin BTUB, LE, TM, MD
bolgelerini dogru olarak gosterme oranlari ve bu
oranlar arasindaki istatistiksel farkin degerleri tablo
I'de, grafiksel goriinimi ise sekil V'de gosterilmistir.
Ogrenciler genel olarak LE ve TM'li gdstermede basa-
rili iken, BTUB ve MD’yi gostermede yeterli basari
gosterememislerdir. 6. sinif 6grencilerinde TM, MD’ni
dogru isaretleme orani istatistiksel olarak anlaml
ylksekti. (sirasiyla p= 0.017 ve p= 0.016). Toplam
basari ylzdesi 3. siniflarda %51.8 iken; 6. siniflarda
%68.6 idi ve aradaki farklilik istatistiksel olarak anlam-
liydi (p= 0.004). Tiim 6grenciler birlikte degerlendiril-
diginde ise basari ylizdesi %59.5 idi.

Uglincti sinif 6grencilerinden 2 kisi hicbir bolgeyi
dogru isaretleyemez iken, 8 kisi bir, 18 kisi iki, 11 kisi
g bolgeyi, 2 kisi ise tim bolgeleri dogru olarak isaret-
ledi. 6. sinif 6grencilerinden 3 kisi bir, 10 kisi iki, 17
kisi U¢ bolgeyi ve 5 kisi de tim bolgeleri dogru olarak
isaretledi.

100
80
60 MW 3. sinif
40
6.sinif
" 1
0
BTUB ™ MD

Sekil V: Tip fakiltesi 3. sinif ve 6. sinif 6grencilerin anatomik
bolgelere gore basari yuzdeleri.
(BTUB: Biseps tendonunun uzun basi, LE: Lateral epikondil,
TM: Trokanter major, MD: Dizin medial
eklem aralig1)
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Tablo I: 3. sinif ve 6. sinif 6grencilerin anatomik bolgelere gore basari yuzdeleri ve aradaki farklarin istatistiksel degeri.

3. sinif (%) 6. sinif (%) p
BTUB 31.7 48.6 0.136
LE 90.2 88.6 0.814
™ 61.0 85.7 0.017
MD 24.4 51.4 0.016

BTUB: Biseps tendonunun uzun basi, LE: Lateral epikondil, TM: Trokanter majoér, MD: Dizin medial eklem aralig.

TARTISMA

Ulkemizdeki tip fakiiltelerinde KiS ile ilgili temel bilgi-
ler preklinik dénemde verilmekte bu bilgilerin pratige
dokilmesi ise basta Ortopedi, Fiziksel tip ve Rehabili-
tasyon olmak tizere Noroloji, Dahiliye (Romatoloji) ve
Acil tip klinik stajlarinda gergeklesmektedir. Bu galis-
ma Ulkemizde tip fakiiltesi 6grencilerinin KiS bilgileri-
nin degerlendirildigi ilk calisma olma oOzelligini tasi-
maktadir. Genel olarak 6grenciler LE ve TM bdlgeleri-
ni kabul edilir diizeyde dogru gosterme becerisine
sahip iken BTUB ve MD bolgelerini degerlendirmede
yetersiz kalmistir. 6. sinif 6grenciler daha yliksek per-
formans sergilemesi, bu sonuglar 6grencilerin
preklinik ddnemde elde ettigi KiS muayene becerisini
klinik stajlarda artirdigi fakat yine de klinik muayene-
de sikhkla karsimiza ¢ikan BTUB ve MD bdlgelerini
tespit etmede yetersiz kaldigini gostermistir.

Ulkemiz genelinde tip fakiiltelerinde anatomi egi-
timi maketler ve formaldehit ile fikse edilmis sert
kadavralar Gzerinde verilmektedir, canl insan Uzerin-
de verilmemektedir. Fikse olmus kadavrada; deri ve
yumusak dokunun esnekligini kaybetmesi, kaslarin
sertlesip eklem hareketine izin vermemesi derin do-
kularin disaridan palpe edilmesine, eklem bosluklari-
nin lokalize edilmesine engel teskil etmektedir. 3. sinif
dgrencileri KIS bilgisini kadavra ve maket (izerinde
aldig1 ve heniiz hastalar tizerinde fizik muayene egiti-
mi almadiklari i¢in, 6. siniflara oranla daha diisik
basari géstermis olabilirler. Skelley ve arkadaslari (4)
kas iskelet sistemi egitimi almis 348 tip 6grencisinin
KIS bilgisini anket ile degerlendirmis ve ¢alismamiza
benzer sekilde son sinif 6grencilerinin basari oranini
(%59.0 ), 1. siniflara (%37.3) gore daha yuksek bul-
mustur. Bu calisma Amerika Birlesik Devletlerinde
(ABD) yapilmistir ve bu Ulkedeki tip egitimi 4+4 yil
seklindedir ve bu ¢alismadaki 1. sinif 6grencileri ikinci
4 yillik egitimin 1. yih icindeki 6grencilerdir. Calisma-
mizda 6grenci sayisinin goreceli olarak az olmasi ¢a-
lismanin kisitliliklarindan biri olarak
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sayilabilir fakat bu 6grencileri sinif mevcudunun yak-
lastk 1/3’Un0 olusturmaktaydi. Diger bir kisithlik da
calismanin sadece 3. ve 6. Sinif 6grenciler Uzerinde
yapilmis ve geri kalan siniflari degerlendirmeye al-
mamis olmasidir. Freedman ve Bernstein’in (5) tasar-
ladigi, 6grencilerin KiS’i temel bilgilerinin degerlendi-
rildigi fizik muayene ve ayirici tani alt basliklarindan
olusan 25 soruluk anket, Harvard Tip Fakiltesi (ABD)
2., 3., ve 4. sinif 6grencilerine uygulanmis ve sirasiyla
%46.3, %54.2 ve %52 basari oranlari tespit edilmistir
(6). Bu anket Nijerya ve Hindistan’da tip fakiiltesi son
sinif 6grencileri Uzerinde de calisiimis ve sirasiyla
%28.9 ve % 30 basari tespit edilmistir (7, 8). Anketi
tasarlayanlar ise basarili bir sonug icin %73 gibi bir
deger belirlemistir (5). Bircok calisma, tip 6grencileri-
nin klinik bilgi ve becerilerini anket formu ile deger-
lendirmistir (3- 8). Oysa bu durum, 6grencilerin klinik
becerilerini tam olarak yansitamayabilir. Bizim calis-
mamizi diger calismalardan kuvvetli kilan o6zellik,
dgrencilerin KiS klinik becerilerini canl insan lizerinde
isaretlemesi ve bu yapilarin USG ile konfirme edilme-
sidir.

irlanda’da yapilan bir calismada ise tip 6grencile-
rine, birinci basamakta sik goriilen KiS hastaliklari
konusunda hasta basi muayene, klinik egitim ve temel
pratik yaklasimdan olusan 2 haftalik egitim programi
uygulanmis ve bu program sonrasi 6grencilerin mem-
nuniyet yiizdesinde ve KIS bilgi becerilerinde gelisme
saptanmistir (9). ingiltere, ABD ve Avustralya’daki tip
fakiltelerinin  bircogunda anatomi, ozellikle de
topografik anatomi egitiminde kadavra diseksiyonu
artik ana metod olarak kullaniimamaya baslanmistir
(11- 14). Kahcr 6gretme metodu olarak, anatomik
yapilari canli modeller Gzerine yansitmak, 3 boyutlu
simulasyon, viicut boyama ve sanal kadavra gibi yon-
temler gelistirilmistir (16).
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SONUC

Bu calismada dgrencilerin KiS bilgilerinin diinya gene-
linde yabanci Ulkelerde yapilan diger calismalarda
bildirilen basari yuzdeleri ile benzer oldugu tespit
edilmistir. KiS yakinmalariyla basvuran hasta sayisinin
giderek arttigi dislintldiiglinde, tip fakiltelerinin bu
ihtiyaci karsilayacak KiS klinik becerilerinin dgretimi-
nin gelistirilmesine odaklanmasi ve etkin stratejiler
gelistirmesi gerekmektedir.

Anatomi egitiminde, tip 6grencilerinin pasif kati-
iminin aksine hem goérsel hem de aktif katiiminin
saglandigi ogretim sekillerinin eklenmesi kalici 6g-
renmeyi saglayabilir. Ek olarak sik gériilen KiS hasta-
liklarinin tartisildigi egitim modiilleri, klinik donemde
de tip egitimine entegre edilebilir.
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